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要 旨  
慢 性 呼 吸 不全 患 者 は、炎症、低酸素血症、ステロイド治療薬、不
活動 に よ り骨 格 筋 萎 縮 や筋力低下が著明となる。特に、大腿四頭筋
の低 下 に つい て 多 く 報 告されており、持久力、日常生活動作 (以下、
ADL)、生 活 の 質 (以 下 QOL)、生命予後とも関連がある。  
こ れ ら 骨 格筋 萎 縮 や 筋力低下に対する治療方法としては、呼吸リ
ハビ リ テ ー シ ョ ン (以 下、呼吸リハ )が あり、プログラ ム 内容では下
肢の レ ジ スタ ン ス ト レ ーニング (以下、RT)がエビデンスレベル A と
最も 高 い。ま た、呼 吸 リハは筋力・持 久力のみならず、呼吸困難や
QOL 改 善 す る と さ れ る 。  
し か し な がら 、呼 吸 困難や患者自身の意欲により、呼吸リハを効
果的 に 行 えな い 場 合 が ある。そこで、神経筋電気刺激 (以下、NMES)
が RT の 代 替 療法 と し て着目されている。  
NMES に 関 す る 研 究 報 告 と し て は 、 慢 性 閉 塞 性 肺 疾 患 (以 下 、
COPD)を 対 象 と し た も のが多く、その安全性や有効性に関して報告
され て い る 。NMES に ついては、Chen らによると、NMES は筋力・
持久 力 改 善に 対 し て 効 果的であるが、ADL や QOL に対しては不明
であ る と され て い る 。  
一 方、間 質 性 肺 疾 患 (以下、 ILD)患者に対する NMES の報告は極
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めて少 な く 、 海 外 で は ILD 患者を含 めた慢性呼吸不全に対するラ
ンダ ム 化 比較 試 験 の み であった。この論文では、大腿四頭筋筋力 (以
下、 QF)、 持 久 力 、 QOL において有意な改善が認められた。但し、
対象 疾 患 の多 く は COPD(169 名： 86 %)であり、 ILD 患者は 8 名
(4  %)に 過 ぎ な いた め 、 NMES が ILD 患者に効果的であるかは不明
であ る 。  
本 邦 に お いて は 症 例 報告のみであり、介入研究が行われていない。
原著 論 文 は後 藤 ら の み で、入院中に 4 週間の NMES を行い、 QF、
6 分 間 歩 行 距 離 (以 下 6MWD)、呼吸困難が改善したと報告された。  
呼 吸 リ ハ の効 果 を 示 すアウトカムについては、筋力や持久力だけ
でな く 、呼 吸 困難 や QOL、そして ADL をより反映し生命予後に影
響を 与 え る身 体 活 動 性 が着目されている。更に、パフォーマンス能
力 に つ い て も 着 目 さ れ て お り 、 Short  Phys ical  Per formance  
Battery(以 下 、SPPB)は COPD 患者の ADL、死亡率、予後 予測因子
と関 連 性 が報 告 さ れ て いる。  
そ こ で 、 本研 究 で は 、まず慢性呼吸不全患者に対する ADL の関
連因 子 を 検証 す る た め、予備的研究を行った。本邦では、呼吸器特
有の ADL 評 価 指 標 で ある長崎大学呼吸器日常生活活動評価表 (以下、
NRADL)を 臨 床 で 用 い る事が多い。そのため、 NRADL の関連因子
を検 証 し 、特 に慢 性 呼 吸不全患者において重要な大腿四頭筋との関
連性 を 検 証し た 。な お、大腿四頭筋の評価として、簡便かつ正確に
実施 で き る大 腿 四 頭 筋 筋厚 (以下、 QFMT)を用いた。  
続 い て 、予 備 的 研 究 を踏まえ肺実質疾患である COPD 患者と ILD
患者 を 対 象に 、QFMT と NRADL の各動作項目との関連性について、
詳細 に 検 証し た 。  
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今 回、予 備 的 研 究 及 び横断研究から QFMT と ADL の関連性が認
めら れ た ため 、QFMT に対する介入研究を行った。対象はプレドニ
ゾロ ン (以 下 、PSL)投 与量の多い入院中の ILD 患者とし、QFMT に
対す る 介 入方 法 と し て 、呼吸リハと NMES の併用療法を行った。呼
吸リ ハと NMES の 併 用療法が、筋力・持久力だけでなく、パフォー
マンス 能 力、身 体 活 動 量、ADL、QOL を改善させるかを検証した。  
予 備 研 究 の結 果 に つ いては、多重ロジスティック回帰分析を行い、
NRADL と 関 連 し て い るのものが、QFMT（オッズ比 1.33 、p<0.05）、
PSL 投与 の 有 無 (オ ッ ズ比 0.08  、 p<0.05）であった。  
次 に、横 断 研 究 の 結 果、QFMT と NRADL 下位項目との関連性は、
動作 速 度 と息 切 れ に お いて入浴と病棟内移動、院内移動、階段、外
出・買 物 、連続 歩 行 距 離に有意な相関が認められた。更に、重回帰
分析 に よ って 、 NRADL 合計と関連しているのは、 QFMT と酸素化
能 力 の 指 標 で あ る %一 酸 化 炭 素肺 拡 散 能 (以 下 、 %DLco)が 抽 出 さ れ
た (R 2＝ 0 .48、 p<0.01)。  
ま た 、介 入研 究 の 結 果、コントロール群 (n=33)に比して NMES 群
(n=25)は 、 介 入 後 の QF と 6MWD が有意に改善していた。一方、
ADL や QOL に お い て 有意差は認めなかった。また、 NRADL 合計
が 56 点以 下 を NRADL 低値群 (n=36)とし、 NMES 群 (n=15)とコン
トロ ー ル 群 (n=21)の サ ブ解析を行った。その結果、介入群で QF と
6MWD、 NRADL、 QOL が有意に改善した。更に ILD の重症度別
（ Gender-Age-Phys io logy index：以下、 GAP index)に比較を行っ
た と こ ろ GAP stage  Ⅰ (n=14) と stage  Ⅲ (n=8) に 比 し て 、 GAP 
stage  Ⅱ (n=36）で QF と 6MWD、ADL、QOL が改善し、本研究プ
ログ ラ ム が効 果 的 で あ った。また、 PSL 22 mg /日投与の患者 (コン
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トロー ル 群： n=14、 NMES 群： n=14)においても、 QF と 6MWD、
ADL、 QOL が 改善 し 、本研究プログラムが効果的であった。  
本 論 文 は、ま ず 慢 性 呼吸不全患者の ADL の関連因子を検証した。
続い て 、 ILD 患 者 に 対 する呼吸リハと NMES の併用療法の効果に
つい て 検 証し た 。 その 結果、以下の結論を得た。  
予 備 研 究 からは 、 NRADL が QFMT や PSL 投与の有無が関連し
てい た 。 特に ADL 低 値者は PSL 投与者が多く QFMT が低値のた
め、 大 腿 四頭 筋 に 介 入 する事の重要性が示唆された。  
横 断 研 究 にお い て は 、QFMT と NRADL 下位項目の関連性を検討
した。入 浴 と歩 行 、階 段と関連性があり、息切れや動作速度とも関
連し て い た 。こ れ よ り 、COPD と ILD 患者において、QFMT は ADL
動作 の 中 でも 入 浴・歩 行・階段動作に 影響を与え、息切れや動作速
度に も 影 響を 与 え る 事 が明らかとなった。  
介 入 研 究 にお い て は、呼吸リハと NMES 併用療法が、 ILD 患者
全般 に お いて 、QF、6MWD を改善した。これより、呼吸リハと NMES
の併 用 療 法を 用 い る 事 で、重症度や PSL 投与量に関係なく、筋力と
持久 力 改 善が 図 れ る 事 が明らかとなった。  
ま た 、 ADL 低 値 群 、 中等症群、高用量 PSL 投与群においては 、
コン ト ロ ール 群 に 比 し て、NMES 群で QF と 6MWD、NRADL、QOL
に お い て 有 意 な 改 善 が 認 め ら れ た 。 こ れ に よ り 、 ILD 患 者 の う ち
ADL 低 値 の 患 者 、 中 等 症、高用量 PSL 投与者は、呼吸リハのみで
は効 果 が 得ら れ 難 か っ たが、呼吸リハと NMES の併用療法を用い
る事 で 、筋力 や 持 久 力 だけでなく、ADL・QOL の改善が可能であっ
たこ と が 認め ら れ た 。  
この こ と から 、 ADL 低値、中等症、高用量 PSL 使用の ILD 患者
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で至適 運 動強 度 で の 呼 吸リハができない場合に、NMES を併用する
事は 有 用 であ る 。  
